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調査である．県民 154 名から回答が得られた結果，緩和ケアを全く知らない者は 7.8％ , 石川県がん対














啓発活動の必要性が示唆された  2）．2008 年より
石川県がん対策推進計画  3）が策定され，2018 年
度の第３次計画までに緩和ケア提供体制が強化さ
れ , 緩和ケアの実施件数や , 緩和ケア研修等を修
了した医療者は増加した．しかし , 石川県の自宅
等での死亡割合は，2011 年の 6.1％から 2015 年








握することである．2010 年に行った調査  2）と比











石 川 中 央 医 療 圏 :729,224 人，能 登 中 部 医 療
圏 :126,389 人，能登北部医療圏 :66,616 人）の人




























り 18 施設中２施設 , 石川中央医療圏より 56 施設
中７施設 , 能登北部医療圏より６施設中３施設 ,
能登中部医療圏より 10 施設中２施設 , 計 14 施設





回 答 者 の 医 療 圏 の 割 合 は 石 川 中 央 85 名
（55.2％）, 南加賀 30 名（19.5％），能登北部 29 名
（18.8％）名 , 能登中部 10 名（6.5％）であった（表
１）．性別は男性 67 名（43.5％）, 女性 87 名（56.5％）
であった．年齢は 20 歳以上 39 歳未満が 49 名
（31.8％）,40 歳以上 59 歳未満が 56 名（36.4％）,60
歳以上 49 名（31.8％）であった．職業は , 医療関
係者が 45 名（29.2％）, 非医療関係者が 109 名
（70.8％）であった．入院経験がない者が 67 名
（43.5％）, 入院経験者が 17 名（11.0％）, 近親者
の入院経験がある者が 70 名（45.5％）であった．
医療情報の入手源（複数回答）としては , インター
ネットが 96 名（62.3％）と最も多く , 次いでテレ
ビ 94 名（61.0％）, 新聞 53 名（34.4％）, 書籍 32






あり , 言葉の意味も分かる』が 103 名（66.9％）,『聞
いたことはあるが , 言葉の意味は分からない』が
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知りたいが,予測される余命までは知りたくない』




































その結果 ,『訪問介護』が 132 名（85.7％）と最
も多く , 次いで『訪問看護』が 129 名（83.8％）,『訪
問診療』が 114 名（74.0％）,『デイサービス』が
93 名（60.4％）,『ショートステイ』が 78 名（50.6％）,
『福祉用具貸与』が 65 名（42.2％）,『デイケア』














































































ACP については ,『聞いたことがあるし , 言葉
の意味が分かる』が 22 名（14.3％）,『聞いたこ




















2010 年の調査では  2）緩和ケアの『言葉の意味
が分かる』と『聞いたことがある』を含めて
64.3％であったことに対し , 今回は 92.2％であり ,
緩和ケアに対する認知度は上昇したと考えられ
る．全国を対象としたがん対策世論調査  8）では ,
がん医療における緩和ケアについて『知っている』
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ライン  11）が改訂され , 人生の最終段階における
医療・ケアについて , 本人が家族等や医療・ケア
チームと事前に繰り返し話し合うプロセスが重要


























養場所の希望に関しては，2010 年では  2）,『最期


















資源として , 今回の調査では 16.2％と最も認知度
は低かった『がんサロン』は , 病院内外にあり ,
患者と家族であれば誰でも無料で参加できること


















































−．石川看護雑誌, 9（1）, 81-90, 2012．
3）石川県HP　石川県がん対策推進計画：第3次石川県




画．https://www.pref . ishikawa. lg . jp/iryou/
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A Survey on Awareness of Palliative Care and Home Care among 




　This study was a re-survey with additional items added to the previous survey on the awareness 
of home-based palliative care among Ishikawa residents conducted in 2010. The results based on 
the responses from 154 residents showed that 7.8% did not know at all about palliative care and 
74.0% did not know at all about the cancer control promotion plan of Ishikawa prefecture. 
Compared with the previous survey, the awareness of palliative care increased, but the awareness 
of the cancer care system of the prefecture remained low. As for the preferred place of medical 
treatment, 17.5% chose "home until the end of life," and as in the previous survey, not many 
respondents preferred home over the hospital. As for the required conditions for home palliative 
care, "preference of the family," "development of the financial support system" and "development of 
temporary admission facilities" were frequently endorsed. A total of 74.7% of the respondents 
answered that they had "never heard of" Advanced Care Planning (ACP) but 41.5% of the 
respondents had opportunities to discuss it with their family members about what to do during a 
medical crisis. The results suggest the need to raise the awareness of ACP because discussing how 
one would like to live one’s life on a regular basis will lead to meaningful decision-making regarding 
one’s life after a cancer experience.
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